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論 文 内 容 の 要 旨 
 
【目的】QRS 幅が 120ms 以下でデルタ波を有している症例を対象に，WPW 症候群(以下 WPW)と束枝心
室副伝導路(以下 FVP)の鑑別診断を行う．また学校心臓検診で WPW と診断された症例に FVP がどれく
らい含まれているか検討する。 
 




【方法】洞調律中に ATPを 0.3～0.4mg/kg/dose急速静注し，その反応によって FVPと WPW の鑑別診
断を行い，検討した．WPWの Rosenbaum分類に準じて type A, Bに分類して検討した．FVP 群と WPW
群に分けて，年齢，PR時間，QRS幅について検討した。 
 
【結果】対象症例は 30例．年齢中央値 12.7歳(6.5～15.7歳)．type A が 6例，type Bが 24例．FVP
と診断された症例は 23例，76.7%．WPWと診断された症例は７例，23.3%．type Aは 6例全てが WPW，
type Bは 24例中 23例が FVP, 1 例が WPWと診断された．FVP群と WPW群で，年齢，PR時間，QRS幅
に有意差を認めなかった。 
 
【結論】FVPは稀と報告されているが，実際には QRS幅が 120ms以下で WPWと診断されている症例の
多くが FVPである可能性が示唆された．特に type Bで QRS幅が 120ms以下の WPWと診断されている
症例の中に FVPが多く潜在している可能性がある．FVPの頻度については，今後検討が必要である。 
 
論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨 
 
 学校心臓検診で WPW症候群(以下 WPW)と診断された症例の中で、QRS幅が 120ms以下でデルタ波を
有している症例を対象に，WPW と束枝心室副伝導路(以下 FVP)の鑑別診断を行ない FVPがどれくらい
含まれているか検討した論文である。対象は 2006年 4月から 2008 年 3月までに，学校心臓検診で
WPWと診断された症例のうち，QRS幅が 120ms以下の症例で、間欠性 WPW症候群と判断した症例と喘
息発作の既往のある症例は除外したものであった。 
 方法は、洞調律中に ATPを 0.3～0.4mg/kg/dose急速静注し，その反応によって FVPと WPWの鑑別
診断を行い、WPWの Rosenbaum 分類に準じて type A, Bに分類して検討し、FVP群と WPW群に分けて，
年齢，PR時間，QRS幅について検討したものである。 
 結果は、対象症例は 30例。年齢中央値 12.7歳(6.5～15.7歳)。type Aが 6例,type Bが 24例。
FVPと診断された症例は 23例，76.7%。WPWと診断された症例は７例，23.3%。type Aは 6例全てが
WPW，type Bは 24例中 23例が FVP, 1例が WPWと診断された。FVP 群と WPW群で，年齢，PR時間，
QRS幅に有意差を認めなかった。 
 以上の結果より、FVPは稀と報告されているが，実際には QRS幅が 120ms以下で WPWと診断されて
いる症例の多くが FVPである可能性が示唆された。特に type Bで QRS幅が 120ms以下の WPW と診断
されている症例の中に FVPが多く潜在している可能性を示したもので有り、心電図による WPW症候群
と束枝心室副伝導路の鑑別の向上に寄与する点が大であると考えられた。よって本研究者は博士（医
学）の学位を授与されるに値するものと判定された。 
